
RESPONSABLES DU PROJET

Édith Cloutier
819 825-8299, poste 230
edith.cloutier@caavd.ca

PARTENAIRES

Centre d’amitié autochtone de Val-d’Or (CAAVD)

Centre intégré de santé et de services sociaux de l’Abitibi-Témiscamingue (volet santé et protection de la jeunesse)

Alliance de recherche ODENA

Regroupement des centres d’amitié autochtones du Québec

Avenir d’enfants

OBJECTIFS DU PROJET

   • Consolider le partenariat entre une organisation autochtone (CAA) et des organisations du réseau québécois (CSSS, CJ) en vue d’offrir des services 

   • Développer un modèle de périnatalité sociale autochtone grâce à un partenariat avec le Conseil cri de la santé et des services sociaux de la 

   • Agir en phase périnatale auprès des femmes autochtones enceintes afin de développer dès le départ de saines habitudes de vie.

   • Agir sur l’environnement du nouveau-né dès sa naissance.

   • S’approprier le concept de sécurisation culturelle comme facteur de réussite des interventions.

   • Consolider le travail des chercheurs associés à la veille scientifique de la Clinique Minowé.

DESCRIPTION DU PROJET

Le projet Abinodjic vise à soutenir la production de connaissances et le développement de mécanismes de transfert associés à un projet d’innovation 
sociale, le projet de la Clinique Minowé, qui cible les enfants autochtones de 0 à 5 ans vivant en situation de vulnérabilité ainsi que les femmes 
enceintes.

Ce projet repose sur l’élaboration d’un modèle de services de santé et de services sociaux en milieu urbain pour les Autochtones de la MRC de la 
Vallée-de-l’Or qui se traduit d’abord par l’implantation de la Clinique Minowé, puis par la mise sur pied d’une initiative en périnatalité sociale 
autochtone.
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mieux adaptés aux besoins des jeunes mamans, des enfants (0-5 ans) et des familles autochtones en milieu urbain.

Baie James (CCSSSBJ).



PARTAGE D’EXPÉRIENCES
   
Les personnes rencontrées ont souligné que la Clinique Minowé offre un service essentiel pour les Autochtones.

« La Clinique offre le “sans rendez-vous”… Dans le réseau, pas de réponse, pas de contact, alors on ferme le dossier, tandis qu’ici c’est l’inverse : on nous 
appelle ou on vient à notre rencontre. »

Une cliente parle du respect qu’elle ressent : « Ici, on se sent plus respecté au niveau de la culture. »

PRODUCTIONS À PARTAGER
  
Articles (CAAVD / ODENA) :
   
   • Profil documentaire sur la santé des enfants autochtones au Québec et au Canada
   
   • Le concept de sécurisation culturelle : origine et portée

Feuillet d’information (CAAVD / ODENA) :

   • Modèles et approches autochtones en matière de périnatalité sociale

   • Modèles et approches autochtones en matière de service de santé

Guide d’accompagnement pour le déploiement du modèle de la Clinique Minowé (2014)

PUBLICS CIBLES

   •Les enfants de 0 à 5 ans

   • Les femmes enceintes

   • La famille élargie

   • Les intervenants du CAAVD et des organisations partenaires

   • Les autres centres d’amitié autochtones



FACTEURS DE PROTECTION VISÉS   

• Compétences sociales et affectives

• Habiletés de communication orales et écrites

• Attitudes parentales

• Pratiques parentales

• Accessibilité et qualité des services

 
Nous visons le bien-être et la qualité de vie, le Mino Madji8in en langue algonquine, des enfants autochtones et de leurs 
familles par une démarche de sécurisation culturelle qui valorise la richesse des cultures et les traditions des Premiers 
Peuples, invitant à la construction d’un projet d’innovation sociale porté par les Autochtones eux-mêmes. La 
reconnaissance de la famille élargie comme ancrage identitaire pour les enfants et les parents favorise l’équilibre et 
l’épanouissement, tout en offrant les fondations nécessaires à la réussite. 
- Oscar Kistabish, aîné et président du CAAVD


